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RESUMO
O presente trabalho teve como objetivo estudar a ocorrência de bactérias em teclados 
de computadores de uma Instituição de Ensino Superior (IES) privada no campus saúde 
de Recife- Pernambuco. Foram utilizados swabs umedecido em BHI, para a coleta nas 
superfícies dos teclados, e levados à estufa em tubos com BHI por 2 horas, os swabs fo-
ram retirados e o meio permaneceu na estufa por 10 horas a 37°C, após essa etapa foi re-
alizada a diluição sendo posteriormente semeado sem Ágar sangue, Ágar cromogênico 
e Ágar teague. A identificação foi realizada de acordo com a literatura. Foram realizadas 
análises de 05 teclados de computadores e isolados 22 micro-organismos em todos os 
teclados analisados obteve crescimento bacteriano, totalizando 100% das amostras po-
sitivas para a presença de alguma bactéria, assim distribuídas: 36 % de Bacillus sp., 23% 
Staphylococcus coagulase negativa, 18% Staphylococcus epidermidis, 10% Enterococ-
cus sp., 4% de Staphylococcus aureus, 4% Escherichia coli, 4% Bacilo Gram negativo não 
fermentador. De tal modo, é necessário um protocolo de higienização para minimização 
da contaminação dos computadores, como também um alerta para a adequada e cor-
reta higienização das mãos. 
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ABSTRACT
This work aimed to study the occurrence of a bacteria on computer keyboards in 
campus of a Higher Education Institution (HEI) in Recife-Pernambuco. Moistened 
swabs were used in BHI to collect on the surfaces of keyboards, and taken to the stove 
in BHI tubes for 2 hours, the swabs were removed and its core were left  in the oven 
for 10 hours at 37 ° C. After this step, it was diluted and subsequently seeded in Ágar 
blood, Ágar chromogenic and Ágar teague.
Identification was performed according to the literature. Five computer keyboards 
and isolates were analyzed 22 micro-organisms in all analyzed keyboards obtained 
bacterial growth totaling 100% of the positive samples with the presence of some 
bacteria, as follows: 36% of Bacillus sp, 23% Staphylococcus coagulase negative, 18% 
Staphylococcus epidermidis, 10% Enterococcus sp., 4% of Staphylococcus aureus, 4% 
Escherichia coli, 4% Bacille Gram negative non fermenter. Such, a cleaning protocol is 
necessary to minimize contamination of computers, as well as an alert to the appro-
priate and proper hand hygiene.
KEYWORDS
Contamination. Keyboard, Bacillus sp.. Staphylococcus sp.
1 INTRODUÇÃO
É possível observar que os seres humanos convivem cotidianamente comvá-
rios tipos de ameaças, dentre essas estão às causadas por bactérias, que podem ser 
ou não patogênicas, em sua maioria são inofensivas para o organismo humano, 
mas o individuo com oestado imunológico comprometidofica susceptível (PACHE-
CO JÚNIOR et al., 2011).
As bactérias estão por toda parte, desde animais, plantas, pessoas, desse 
modo, as superfícies inanimadas podem acarrear um agente infeccioso capaz de 
colonizar e infectar um individuo, sendo um potencial de risco microbiológico 
(OLIVEIRA et al.,2015).
A microbiota normal ou residente é formada por micro-organismos que estão 
presentes no hospedeiro e que em condições normais do organismo não são capa-
zes de causar danos, pois existe uma relação de equilíbrio ecológico entre o homem 
e o micro-organismo da microbiota, permitindo a vivência entre eles sem qualquer 
efeito negativo, mas se houver alguma imunodepressão, podem se tornar patogêni-
cos (PACHECO JÚNIOR et al.,2011). Entretanto, existe a microbiota transitória, que 
constantemente entra em contato e colonizam os diversos tecidos, podendo ser 
patogênica e levar a desordens infecciosas. A microbiota transitória pode ser ad-
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quirida em diversos ambientes e utensílios, entre eles materiais de informática, 
como os teclados de computadores (ROSA; NOGUEIRA; CHAIN, 2015).
O avanço técnico-cientificodecorrepela presença das novas tecnologias,e nos 
dias atuais o tema principal, dentro do novo modelo produtivo internacional é a pre-
sença da tecnologia. Os computadores chegam às universidades como recurso im-
portante para a atualização do sistema educacional, permitindo e promovendo a re-
alização da produção de trabalhos, através do acesso à internet causando mudanças 
profundas no processo ensino-aprendizagem. Dessa forma, a sua inserção no ensino 
é um método irreversível (SILVA, 2003).Sendo as superfícies de teclados de computa-
dores o material do estudo.
A adesão bacterina em superfícies abiótica (inanimadas) ou até mesmo bióticas 
(tecido vivo) é o primeiro estágio para formação de biofilmes , considerado um gran-
de obstáculo para a saúde humana, pois possuem um papel importante na patogê-
nese, sendo uma causa comum de infecções (DUNNE JÚNIOR, 2002; COSTERTON; 
GEESEY; CHENG, 1978). 
Segundo Davies et al. (2003), a produção de biofilme bacteriano tem como prin-
cipal característica a resistência ao sistema imune do hospedeiro e aos agentes anti-
microbianos. Os biofilmes são adaptadospara troca de materiais genéticos através de 
plasmídeos, os quais podem codificar resistências para múltiplos agentes antimicro-
bianos (MADSEN et al., 2012).
Acredita-se que um terço das contaminações possam ser prevenidas. Poiso 
principal meio de transmissão de infecções são as mãos, e a medida de controle para 
a infecção é a adequada higienização, uma vez quesua prática é considerada a ação pre-
ventiva mais simples e eficaz para a não disseminaçãobacteriana (RODRIGUES et al., 2012).
Apesar de não poder afirmar que superfícies inanimadas e equipamentos con-
taminados possam ser responsáveis pela disseminação das infecções, há evidências 
de que esses itens sirvam de reservatórios secundários para cadeia de processos in-
fecciosos. Decorrente disto faz necessária a identificação dos possíveis reservatórios 
a fim de prevenir a disseminação de micro-organismo causadores de infecção, tor-
nandouma importante estratégia para controle da resistência bacteriana, por fornecer 
informações para possíveis práticas de ações profiláticas (FERREIRA et al., 2013).
Portanto vale salientar que não é só a higienização das mãos, mas também a dos 
objetos de manipulação contínua e coletiva, devendo eles ser padronizados com pro-
cedimentos de limpeza de forma adequada, eficiente e regular(OLIVEIRA et al., 2015).
Este estudo é de grande relevância para a sociedade acadêmica, pois permite a 
conscientização,de queexistem micro-organismos capazes de circundar os teclados 
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de computadores, que são utilizados diariamente por centenas de estudantes, docen-
tes e funcionários, servindo então como possíveis reservatórios. O presente trabalho 
teve como objetivo estudar a ocorrência de bactérias nos teclados de computadores 
de uma instituição privada de ensino superiorcampus saúdede Recife- Pernambuco. 
2. MATERIAL E MÉTODOS
2.1 Amostragem/ Ambiente
Os locais analisados foram aqueles em queos discentes, docentes e funcionários 
tem contato direto com o objeto de estudo (tabela 1).Os teclados de computadores 
foram selecionados de forma aleatória. A pesquisa foi, realizadaem uma Instituição 
de Ensino Superior (IES) privada no campus saúde da cidade deRecife/PE e a coleta 
realizada no mês de setembro de 2015.
Tabela 1: Ambientes selecionados aleatoriamente para realização da coleta.
Local da Amostra Número da amostra 
Coordenação 01
Sala dos professores 02
Recepção 03
Laboratório de Microbiologia 04
Laboratório de Anatomia 05
2.2 Coleta de amostras
A coleta foi realizada utilizando swabs umedecidos em BHI(infusão de cére-
bro e coração) queforam friccionados sobre as superfícies e lateral das teclas de 05 
teclados deambientes diferentes da faculdade. Os swabs foram introduzidos em BHI 
e levado ao laboratório de microbiologia da Faculdade Integrada de Pernambuco, 
para análise bacteriológica.
2.3 Processamentos e Analise qualitativa
Os swabs inseridos no BHI foram levados á estufa e deixado por 2 horas a 37ºC, 
após este tempo foram retirado os swabs e o meio voltou à estufa, para incubação a 
37ºC por 10 horas (ALVES; COSTA; BRAOIOS, 2014 adaptado).As amostras foram re-
tiradas da estufa para a realização da diluição simples, onde foi realizada diluição de 
1/10 até 1/1000 sendo 0,1 ml da suspensão formada para 0,9 ml de BHI. A diluição foi 
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realizada a fim de facilitar a contagem de colônias. Após a diluição, as amostras foram 
semeadas com alça de platina calibrada de 1µlnos seguintes meios:
• Ágar sangue - meio de cultura que fornece ótimas condições de crescimento 
para os micro-organismos. Nele é possível observar a formação de halos de hemólise 
separando-os em: β (Beta), α (alfa) e γ (gama);
• Ágar cromogênico - meio de cultura diferencial que permite a observação dos 
micro-organismos através da cor, facilitando a suspeita. Também é um meio com 
ótimas condições de crescimento para os micro-organismos;
• Ágar teague - meio de cultura seletivo para bactérias Gram negativas. 
Os semeios foram realizados através da técnica de rede e as placas incubadas 
por 24 horas a 37ºC. Após incubação, foi realizada a contagem das colônias as quais 
foram reisoladas para possível identificação. Em seguida, realizada a coloração de 
Gram para separação de Gram positivas e Gram negativas e observação da morfolo-
gia (KONEMAN, 2008).
2.4 Identificações dos micro-organismos isolados
Após a separação em micro-organismo Gram positivos e Gram negativos,os co-
cos Gram positivos foram submetidos a teste de catalase para separação dos gêneros 
Staphylococcus e Streptococcus, o teste de coagulase para diferenciação Staphylo-
coccus coagulase negativa e Staphylococcus coagulase positiva e testes diferenciais 
como: Ágar manitol, Ágar DNAse para identificação de Staphylococcus aureus e no-
vabiocina para identificar Staphylococcus epidermidis. Os bacilos longos Gram posi-
tivo foram identificados por meio da coloração de Gram, para identificação dos bas-
tonetes Gram negativos foram realizadas as provas bioquímicas separadas em quatro 
tubos (TSI, lisina, citrato, SIM).
Para identificação de produção de biofilme os micro-organsimos foram semea-
dos em Ágar vermelho congo.
3 RESULTADOS E DISCUSSÃO
3.1 Contagem de colônias
A partir dos 05 teclados de computadores analisados, houve crescimento de 
micro-organismosnos três meios de cultura sendo de100% em Ágar sangue, 100% em 
Ágar cromogênico, enquanto apenas 20% em Ágar teague. Foram isolados 22 tipos 
de colônias no geral.
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Nas placas de Ágar cromogênico foi observado o maior número de micro-
-organismos quando comparado com o Ágar sangue e o Ágar teague. A única que 
apresentou crescimento no Ágar teague foi a amostra do computador da recepção 
que além de crescer, obteve a maior quantidade de colônias quando comparado com 
cromogênico e sangue da amostra em questão.
Foi encontrada como maior número de crescimento bacteriano, aamostra do 
laboratório de anatomia com a contagem de 32.106 UFC/ml em Ágar cromogênico, 
17.106UFC/ml em Ágar sangue. Em seguida a Coordenação com 23.106 UFC/ml em 
Ágar cromogênico, 20.106 UFC/ml em Ágar sangue. Na sala dos professores foram 
encontradas 21.106 UFC/ml em Ágar cromogênico, 12.106 UFC/ml em Ágar sangue. 
Seguido da recepção a única amostra que apresentou crescimento em Ágar teague e 
com a maior quantidade de colônias sendo de 14.106 UFC/ml, quando comparada ao 
Ágar cromogênico que apresentou 6.106 UFC/ml e ao Ágar sangue 4.106 UFC/ml. Por 
último, o laboratório de microbiologia com 4.106 UFC/ml em Ágar cromogênico, 1.106 
UFC/ml em Ágar sangue (Tabela 2 e figura 1). 
Tabela 2: Relaçãosugestiva de unidade formadoras de colônias/ml encontradas nos seguintes 
meios de cultivo bacteriano, Ágar sangue, Ágar cromogênico, Ágar teague.
Ágar Sangue Ágar Cromogênico Ágar Teague
Coordenação 20.106UFC/ml 23. 106 UFC/ml 0 UFC/ml
Sala dos Professores 12.106UFC/ml 21.106 UFC/ml 0 UFC/ml
Recepção 4.106 UFC/ml 6.106 UFC/ml 14.106 UFC/ml
Lab. de Microbiologia 1.106 UFC/ml 4.106 UFC/ml 0 UFC/ml
Lab. De anatomia 17.106UFC/ml 32.106 UFC/ml 0 UFC/ml
Figura 1: Distribuição sugestiva das colônias de acordo com o ambiente de coleta.
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Eltablawy, Elhefnawi (2009) realizaram uma pesquisa sobre contaminação de 
micro-organismos em teclados e em mouse no centro nacional de pesquisa e tec-
nologia em radiação nos EUA, e também obtiveram 100% de positividade para conta-
minação bacteriana, ainda ressaltaram que não existem objetos totalmente seguros, 
pois objetos de uso rotineiro como maçanetas de portas, telefones celulares e outros, 
podem ser possíveis veículos de contaminação. Segundo Brito, Quaresma e Fortuna 
(2010), ao desenvolverem uma pesquisa intitulada como micro-organismos aderidos 
nas superfícies de teclados de microcomputadores de lanhouses, foi evidenciada con-
taminação em 100% das amostras, como no presente trabalho. Ainda sugerem que 
as superfícies analisadas podem ser consideradas produtos de alto risco, enfatizando 
que é necessária adequada higienização para garantir a qualidade deste ambiente. 
Outra pesquisa de grande relevância foi a de Marconin et al. (1991), onde o ob-
jetivo do estudo foi determinar o potencial de contaminação em cobertores em am-
biente hospitalar, foram analisadas 30 amostras e também obtiveram 100% contami-
nação bacteriana. Os autores ressaltam que a falta de um procedimento padrão para 
a higienização é um grave problema, então sugerem definir uma rotina para melhor 
manejo dos cobertores.   
3.2 Identificação 
Das 05 amostras coletadas e analisadas foram isolados 22 micro-organismos 
que após coloração de Gram e observação da morfologia, obteve-se o seguinte re-
sultado: 91% de Gram positivas, sendo (12) 55% cocos, (6) 36% bacilos e 9% Gram 
negativos sendo, (2) bacilos (figura 2).
Figura 2: Frequência bacteriana de Gram positivas e negativas e seus respectivos grupos, iden-
tificados através da coloração de Gram. 
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Segundo Kramer et al (2006) apud (ALVES; COSTA; BRAOIOS 2014), “as bac-
térias Gram negativas conseguem sobreviver por mais tempo em ambientes ina-
nimados comparadas as Gram positiva. Porém as bactérias Gram positiva como 
Staphylococcus sp, Enterococcus sp e Streptococcus sp, também conseguem so-
breviver por meses, se as superfícies estiverem secas e por isso são as bactérias mais 
corriqueiramente isoladas”.
A ocorrência de contaminação bacteriana observada nos 05 teclados de com-
putadores examinados foi expressiva. Observou-se 36 % de Bacillus sp.(08), 23% Sta-
phylococcus coagulase negativa (05), 18% Staphylococcus epidermidis(04), 10% En-
terococcus sp. (02), 4% de Staphylococcus aureus (01),4% Escherichia coli (01), 4% 
Bacilo Gram negativo não fermentador (01) (Figura 3).
Figura 3: Quantidade de micro-organismos isolados.
O micro-organismo identificado como Staphylococcus aureus apresentou Ma-
nitol positivo, sendo possível observar a cor amarela. DNAse positiva, enzima capaz de 
hidrolisar o ácido desoxirribonucleico (DNA) presente no meio de cultura, e coagulase 
positiva onde foi possível observar a formação de coágulo no tubo.  Os identificados 
como Staphylococcus epidermidis apresentaram sensibilidade a novobiocina. Tam-
bém foram isolados Staphylococcus coagulase negativa, e identificados através da 
prova de coagulase e catalase onde foi possível observar a não formação de coágulo 
e a formação de bolhas ao contato com o peróxido de hidrogênio, respectivamente. 
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Enterococcus sp., apresentou bile-esculina positiva, proporcionado o escurecimento 
do meio de cultura. Foi possível observar que entre as amostras apenas uma foi posi-
tiva para a produção de biofilme, deixando o meio Ágar vermelho congo enegrecido 
sendo ela chamada de slime positivo (Tabela 3). 
Os micro-organismos identificados como Bacilos Gram positivo apresenta-
ram características visíveis através da coloração de Gram, sendo possível observar 
bacilos longos corados em roxo. E. coli a única bactéria que cresceu no Ágar tea-
gue, foi a identificada através das provas bioquímicas (TSI, citrato, Lisina e SIM).Já 
o micro-organismoidentificado como Bacilo Gram negativo não fermentador, não 
fermentou nenhum dos açúcares presente no tudo de TSI, permanecendo na cor 
vermelha(Tabela 4).
Tabela 3: Resultados dos testes realizados para identificação dos micro-organismo Gram positivos.




































5 + - - - NT NT -
7 + + + + NT NT -
8 + - - - NT NT -
9 - - NT NT NT + -
10 + - - - Sensível NT -
12 + - - - NT NT -
13 + - - - NT NT -
14 + - - - Sensível NT +
15 + - - - NT NT -
16 + - - - Sensível NT -
17 + - - - NT NT -
18 + - - - NT NT -
19 + - - - Sensível NT -
20 + - - - NT NT -
21 - - NT NT NT + -
22 + - - - NT NT -
NT= Não Testados.
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Tabela 4:Resultados dos testes realizados para identificação dos micro-organismo Gram negativos.















AL/AL= Alcalino/Alcalino; A/A= Ácido/Ácido.
Anastasiades et al. (2009) desenvolveram um trabalho de pesquisa para diag-
nosticar a prevalência de Staphylococcus aureus em computadores e mouses em 
uma unidade de tratamento intensivo de um hospital acadêmico, apesar de seu in-
tuito ser apenas relatar a prevalência de Staphylococcus aureus, também encontra-
ram uma imensa quantidade de Staphylococcus coagulase negativa e Bacilos Gram 
positivos, e outros micro-organismos como fungos, sendo assim podemos retificar a 
presença de Bacilos gram-positivos pertencente ao gênero Bacillus sp., e Staphylo-
coccus coagulase negativa, pois foi possível verificar maior quantidade dos mesmos 
no presente estudo. 
Staphylococcus epidermidis é comum em infecções hospitalares, com uma alta 
capacidade para produção de biofilme. Em umestudo realizado com a finalidade de 
determinar o nível de contaminação de estetoscópios, identificar as bactérias desta-
cando a presença de Staphylococcus aureus e propor medidas de descontaminação, 
foram isoladas 96 amostras sendo a maior predominância de Staphylococcus epi-
dermidis e, por seguinte Staphylococcus aureus, sendo a frequência de 75% e 26,3% 
respectivamente (ARAUJO; OLIVEIRA; FILHO 2000).
Novaes et al. (1997), realizaram um estudo com brinquedos, para identificar a 
presença de contaminação bacteriana em mobiliário e mãos das atendentes da sala 
de recreação de um hospital universitário. A predominância foi de Staphylococcus 
epidermidis e Micrococcus, que fazem parte da microbiota normal ou residente do 
ser humano. Neste estudo foram adotadas práticas de higienização que se mostrou 
eficiente, ou seja, diariamente realiza-se a limpeza da sala e dos brinquedos sendo 
lavados com água e sabão neutro.
Rutulan et al.(2006) realizaram um estudo para determinar o grau de contami-
nação bacteriana em teclados de computadores e a eficácia de seis tipos de desinfe-
tantes, para analise foraminoculados três micro-organismos S. aureus, Pseudomonas 
aeruginosa e Enterococcus sp. Além dos micro-organismos inoculados, foi possível 
encontrar 100% de Staphylococcus coagulase negativa, 72% Micrococcus sp., 64% 
Bacillus sp., dentre outros. Na presente pesquisa também foi encontrada uma grande 
prevalência de Staphylococcus coagulase negativa e Bacillus sp. Os desinfetantes fo-
ram eficazes na remoção ou inativação de mais de 95% das bactérias do ensaio, não 
existe profilaxia mais eficaz do que a correta higienização pessoal e limpeza diária do 
objeto em questão. 
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Enterococcus sp. sãobactérias Gram positiva que estão amplamente distribuí-
das na natureza como patógenos oportunistas e frequentemente são causas de in-
fecções em indivíduos imunocomprometidos (GAMA, 2008). O principal reservatório 
humano deste gênero é o trato gastrintestinal, porém ele pode ser encontrado com 
menos frequência, em cavidade oral, vagina e uretra masculina (KONEMAN, 2008).
Um estudo realizado por Schultz et al. (2003), ao pesquisarem contaminação bacteri-
na em teclados de computadores de 29 áreas clínicas de um hospital-escola (n= 100), 
obtiveram 95% de positividade para vários tipos de microrganismo, dentre eles esta o 
já mencionado Staphylococcus coagulase negativa e Enterococcus sp. Evidenciando 
que os micro-organismos estão aderidos pela a falta de higienização as mãos e dos 
equipamentos de uso contínuo. 
O Staphylococcus aureus é uma bactéria pertencente ao grupo dos cocosGram 
positivo e fazem parte da microbiota humana, entretanto podem provocardoenças 
que vão desde uma simples infecção até infecções mais graves, como pneumonia, 
meningite, endocardite e outras (SALES; SILVA, 2012).Uma pesquisa realizada porAl-
ves et al. (2014), em  teclados de computadores com a finalidade de mostrar que os 
mesmos servem  como reservatórios de micro-organismos patogênicos e pesquisar 
Staphylococcus aureus e enterobactérias em computadores de uso pessoal e coleti-
vo. Em 66,7% dos teclados de uso pessoal e 78,2% de teclados de uso coletivo foram 
isolados algum dos micro-organismos pesquisados. Sendo os teclados de uso coleti-
vo os que apresentaram maior taxa de contaminação, por Staphylococcus aureus, já 
para as enterobactérias não houve diferença estatística entre as duas amostras. 
Segundo Mundim et al. (2003), a limpeza com água e sabão e desinfecção com 
álcool 70% deve ser realizada de acordo com a necessidade e não só segundos os 
critérios determinados pelo local de trabalho, como intuído de minimizar as possíveis 
fontes de reservatórios. Ao desenvolverem uma pesquisa em colchões procurando 
observar a presença de Staphylococcus aureus nos leitos do centro de terapia inten-
siva de um hospital escola antes e após a limpeza, foi observado que, dos 50 colchões 
analisados, 600 placas de cultivo bacteriano foram positivas para Staphylococcus au-
reus, sendo 82 (87,2%) antes e 12 (12,8%) depois da limpeza e desinfecção. O que mos-
tra mais uma vez a importância da limpeza desses equipamentos e da correta higie-
nização das mãos como forma de minimizar a contaminação por micro-organismos. 
Escherichia coli é membro da família Enterobacteriacea, estão amplamente dis-
tribuídos na natureza, sendo encontradosem solo, água, vegetais e no trato intestinal 
dos seres humanos e animais, e é uma das principais causas de infecções urinária 
(KONEMAN, 2008). Souza et al.(2006), verificaram a presença de diversas bactérias, 
entre as quais são relatadas neste estudos, Staphylococcus coagulase negativa, Sta-
phylococcus aureus, Escherichia coli entre outras. Esses micro-organismos foram iso-
lados de cédulas de 1, 2, 5, 10 reais. O dinheiro por ser manipulado manualmente e 
por várias pessoas pode ser considerado como reservatório de micro-organismos. 
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Fortalecendo que a negligência e a falta de asseio dos indivíduos, podem ocasionar 
infecções inoportunas. Que em pessoas como o sistema imunológicoem perfeito es-
tadonão provocará danos, porém em pessoas imunodeprimidas, podem surgir infec-
ções que poderiam ser evitada, se a prática da higienização fosse correta e continua.
A capacidade do micro-organismo em desenvolver o biofilme pode envolver 
apenas uma ou mais espécies microbianas, masos patógenos formadores de biofilme 
mais comum em infecções humanas são os Staphylococcus sp.(BURMOLLE et al., 
2010;ANTUNES et al., 2011).
Segundo Costerton (1999) apud (COSTA, 2010),“as bactérias tem a capacidade 
de desenvolver uma matriz complexa de polissacarídeos e outras substâncias sinteti-
zadas por elas mesmas, a qual é denominada de biofilme, que faz com que seja mais 
difícil sua remoção das superfícies”.
O desenvolvimento do biofilmeé um processo reversível, pois os micro-orga-
nismos por si só são capazes de dissolver um biofilme em condições adversas, como 
variações de pH e privação nutricional (MACEDO; ABRAHAM, 2009; OTTO, 2013).
4 CONCLUSÃO
Os teclados de computadores apresentaram elevada taxa de contaminação em 
sua grande maioria por micro-organismosda microbiota normal ou residente dos in-
divíduos. Isso sobrevém devido ao grande número de pessoas que manuseiam e os 
diferentes hábitos de higiene pessoal e a falta de um protocolo de limpeza para o ma-
terial estudado, podendo asbactérias se tornar patogênicas para as pessoas, que apre-
sentem um estado imunológico comprometido ou alguma porta de entrada (barreira 
física). Por fim, é de extrema importância à padronização de limpeza dos teclados de 
computadores como de quaisquer outras superfícies inanimadas. Espera-se que o 
estudosirva de conscientização para os usuários,a fim de melhorar higienização das 
mãos visando diminuir a transmissão de micro-organismo, minimizando o risco de 
infecção.Salientando que as amostras foram coletadas em uma IES- campus saúde, 
então a não prática ou a incorreta lavagem das mãos podem gerar problemas futuros 
no ambiente de trabalho. 
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